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Цель. Изучить и оценить эффективность при-
менения препарата имунофан в комплексном ле-
чении “ликвидаторов” последствий аварии на 
ЧАЭС, больных туберкулезом легких. Было об-
следовано 122 “ликвидатора” последствий аварии 
на ЧАЭС, больных туберкулезом легких (муж-
чин – 108 (88,5 %), женщин – 14 (11,5 %)), воз-
раст которых 18-65 лет. Инфильтративная форма 
была в 37 (30,3 %), очаговая – в 6 (4,9 %), диссе-
минированная – в 32 (26,2 %), казеозная пневмо-
ния – в 18 (14,8 %), а фиброзно-кавернозная – в 29 
(11,4%) лиц. Все больные были разделены на 2 
группы (идентичные по полу, возрасту и характеру 
туберкулезного процесса). Первую группу (І) со-
ставили 91 (74,6 %) человек, вторую (ІІ) – 31 (25,4 
%). Больным ІІ группы дополнительно назначали 
ливолин форте и имунофан. Эффективность лече-
ния оценивали по клинико-рентгенологическим 
и лабораторным данным (срокам ликвидации 
клинической симптоматики туберкулеза). Бакте-
риовыделение было в 73 (80,2%) больных І и в 27 
(33,75%) ІІ группы, а деструкция соответственно 
в 83 (90,2 %) и 28 (33,75 %) лиц. Лечение анти-
микобатериальными препаратами проводилось 
по стандартной схеме в 2 фазы: интенсивная (2-3 
мес.) и продолжения (4-5 мес.). У больных ІІ груп-
пы симптомы интоксикации исчезали быстрее на 
(1,54 ± 0,16) недели, чем у больных І группы, а 
нормализация общего анализа крови происходила 
быстрее на (1,70 ± 0,1) недели, Р < 0,01. Хрипы 
(сухие и влажные) сохранялись дольше в лиц І 
группы (на  1,19 ± 0,11 недели), чем ІІ, Р < 0,01. 
Средние сроки прекращения бактериовыделения 
и заживления деструкции  были короче у пациен-
тов ІІ группы (Р < 0,05), чем в І  и составляли (3,00 
± 0,1) мес. и (3,65 ± 0,3) мес., (5,80 ± 0,2) и (6,44 
± 0,2) мес. соответственно. Таким образом, иму-
нофан на фоне антимикобактериальной терапии 
уменьшает сроки исчезновения симптомов инток-
сикации, сухих и влажных хрипов, прекращения 
бактериовыделения, рассасывания инфильтрации 
и заживления полостей распада, что в целом сни-
жает сроки лечения больных туберкулезом лег-
ких.
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The objective of this article is to study effi ciency 
of administration of medicines Livoline Forte and 
Immunofan in combined treatment of “liquidators” of 
consequences of disaster at Chornobyl Nuclear Power 
Station with pulmonary tuberculosis. 122 “liquidators” 
of consequenses of disaster at Chornobyl Nuclear 
Power Station with pulmonary tuberculosis were 
examined (108 (88,5 %) male, 14 (11,5 %) female), 
age 18-65. Infi ltrative form was found in 37 (30,3 
%), focal in 6 (4,9 %), disseminated in 32 (26,2 %), 
caseous pneumonia in 18 (14,8 %), and fi brocavernous 
in 29 (11,4%). All patients were divided into 2 groups 
(identical in sex, age and character of tuberculosis 
process). The fi rst group (I) included 91 (74,6 %) 
persons, the second (II) included 31 (25,4 %) persons. 
Patients of II group additionally administered Livoline 
Forte and Immunofan. Effi ciency of treatment was 
evaluated by clinicoradiological and laboratory data 
(terms of liquidation of clinical symptomatology 
of tuberculosis). Bacterioexcretion was noted in 73 
(80,2 %) of patients of I group and 27 (33,75 %) 
of II group, and destruction correspondingly in 83 
(90,2 %) and 28 (33,75 %) persons. Therapy with 
antimicobacterial medicines performed according 
to a standard scheme in 2 stages: intensive (2-3 
months) and prolonged (4-5 months). In patients of 
II group intoxication signs vanished (1,54  ± 0,16) 
weeks faster as compared with patients of I group, 
and normalization of complete blood count was (1,70 
± 0,1) weeks faster, P < 0,01. Rales (dry and bubbling 
or moist) were in patients of I group (1,19 ± 0,1) 
weeks longer as compared with patients of II group, P 
< 0,01. Mean terms of bacterioexcretion and healing 
of destruction were shorter in patients of II group as 
compared with the patients of I group and made (3,00 
± 0,1) months and (3,65 ± 0,3) months, (5,80 ± 0,2) 
and (6,44 ± 0,20) months correspondingly. Therefore 
Livoline Forte and Immunofan at the background 
antimicobacterial therapy decreases terms of 
elimination of symptoms of intoxication, dry and 
